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   Since it is difficult to differentiate xanthoglanulomatous pyelonephritis (XGP) from renal cancer, 
most cases of XGP are diagnosed after nephrectomy. We report a rare case of XGP followed by 
abdominal computed tomographic (CT) scan. A 65-year-old woman was admitted with high fever. 
Drip infusion pyelography showed aright renal stone but did not visualize the right kidney. A swollen 
right kidney was revealed on abdominal CT scan. 
 Diabetes mellitus was detected by blood examinations and XGP was suspected. Conservative 
therapy with antibiotics was performed, the symptoms disappeared within 2 weeks and the right 
atrophic kidney was revealed on abdominal CT scan 12 months after onset. Histopathological 
findings on a renal biopsy specimen obtained 1.5 months after treatment were compatible with XGP. 
 The diagnosis of XGP will become easier by using a combined approach including radiographic 
findings, physical finding and other data. 
                                             (Acta Urol. Jpn.  44: 729-732, 1998) 














度台 の発 熱 も出現 したため,当 院内科 で入院 となっ
た.
既往歴:50歳時,腸 閉塞で手術.64歳時,胃 潰瘍 の
ため,内 服治療。
家族歴:特 記すべ きことな し.
初診時現症:体 格 は中等度,体 温38.5度.脈拍104/
分.血 圧120/70mmHg.腹部 は平坦で あるが,全 体
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的 に圧痛あ り,右 側腹部に腫瘤 を触知 した.
入 院時 検 査 所 見:生 化 学 検 査 に てBUN66.7
mg/dl,CRTN2.6mg/dlとやや腎機 能 の低 下 を認
め,GLul99mg/dlと高血糖 を認 めた.末 梢血検査
にて 白血球17.3×103/mm3と上昇 してお り,赤 血 球
2.93×106/mm3,血小板156×103/mm3,ヘモグロ ビ
ン8.6g/dlと白血 球増多 と貧血 を認 めた.白 血球 分
画で は好 中球84.9%,リンパ球H.6%,単 球3.1%,
好酸球O.3%,好塩基球O.1%でやや左 方移動 を認 め
た.血 沈 は131mm/hr,139mm/2hrと充進 して い
た.
蛋 白分画 に て アルブ ミン38.5%,α1グロ ブ リン
6.3%,α2グロブ リン15.1%,βグロブ リン12.3%,
γ グロ ブリン27.8%で軽度 γグロブ リンが上 昇 して
いた.免 疫 グロブ リンはIgG2,920mg/dl,IgA771
mg/dl,IgMl99mg/dlと,IgGとIgAが上 昇 して
いた,
検尿 にて尿混濁あ り,比 重1.050,pH5.0,ウロビ
リ ノーゲ ン(2+),尿 蛋 白(+),糖(±),尿 潜血
(3+),沈渣 にてRBC2-4/hpf,WBC多数/hpfで
あ った.尿 培 養で はEnterococcusfaecalislO6/ml以上
であった.
DIP:KUBに て右腎 内に6×3mmの 小結石 を認
め,左 腎の造影 は良好であったが,右 腎か らの造影剤
の排泄 は30分時 にて も認め られなかった.
腹部CT:右 腎は著明 に腫大 していた.辺 縁 は比較
的に整であるが,造 影 にて内部が不均一に造影 されて
いた(Fig.1).
また,他 疾患(胃 潰瘍)治 療中で発症前1カ 月に も
内科 にて腹部CTが 施行 されていた(Fig.2).両腎
とも造影剤の排泄 は良好で あるが,右 腎は左腎 に比べ
てやや腫大 していた.
経過:以 上の経過お よび検査所見 により,糖 尿病 と
黄 色 肉芽 腫 性 腎 孟 腎 炎 と診 断 した.抗 生 剤IPM
(Tienam⑭)lg/日によ り保存 的 に治療 を開始 した.
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約2週 で完全 に解熱 し,尿 路感染 は約3カ 月で改善 し
た.ま た,解熱 した時点で抗生剤 をNFLX(Baccidal⑧)
600mg/日に変更 した.そ の後,腎 生検 を施行 し,確
定診断 を得た.
病理組織学的所見:治 療 開始後,約1カ 月半で腎生
検 を施行 した.組 織学的には腎組織 内の ところどころ
に小型の リンパ球浸潤が著明な部位が存在 し,多 数の
淡明 な泡 沫細胞 を認 め た(foamcell).Houton型巨
細胞 も散見 され,黄 色 肉芽腫性 腎孟腎炎 と考 えて良い
組織像であ った(Fig.3).
黄色 肉芽腫性 腎孟腎炎の治療 と並行 して糖尿病の治
療 も開始 し,食 事療法 にて良好 にコ ン トロールされ,
1995年7月29日退 院 した.現 在外来 にて経過観察 中で
あ るが,尿 路 感染 もな く,再 発 もせ ず経過 良好 であ
る.腎 機能 につ いて はCRTN2～3mg/dlと やや高
値 を推移 しているが,急 激 な変化はない.
発症後1カ 月,5カ 月,12カ月に腹 部CTを 施行 し
経過 を観察 した.発 症後1カ 月で はまだ内部 が不整 に
造影 されてい るものの,腫 大 は発症時 に比べ かな り縮
小 し(Fig.4),5カ月 ではほぼ左腎 と同様の大 きさと
な っていた,12カ月では右腎内部 に不整な所 見は見 ら



























自験例では発症1カ 月前 に偶然,腹 部CTを 施行
していたことや臨床症状から,か な り高率にXGP
が疑われた.ゆ えに保存的に経過をみて定期的に腹部
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